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A pozitiv pszichologia, amely Seligman és Csikszentmihalyi (2000) szerint a jollét megismerésére torekvd
tudomdanyos aramlat, az utobbi két évtizedben vilagszerte nagy népszeriiségre tett szert. A hazai pozitiv pszi-
chologia témdju kutatdsokat elséként, Olah Attila szerkesztésében a Magyar Pszichologiai Szemle 2012-ben
megjelent kiilonszama mutatta be. Jelen tanulmany kisérletet tesz arra, hogy dttekintse a pozitiv pszicholé-
giahoz kotodo, a fentiekben emlitett kitlonszam megjelenése ota sziiletett legfontosabb eredményeket (pl. az
egységesitd jolléetmodellek; a személyiség és a jollét komplex dsszefiiggései; a flow pszichogenetikai és newro-
biolégiai magyardzatai; egészséges pozitiv érzelmek és optimalis érzelmi egyensily). Masik célkitiizésiink az
irdnyzat jovojének alakuldsdt befolydsolo vijabb kritikai észrevételek megfogalmazasa, elsésorban a pozitiv
pszichologiai intervenciok hatékonysagdahoz kapesolodoan.
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A porzitiv pszichologia alapjait Martin Seligman és Csikszentmihalyi Mihaly fektették le
az American Psychologist (Amerikai Pszichologus cimii foly6irat) 2000-ben megjelent, po-
zitlv pszicholégia témaja kiilonszamahoz irt el6szavukban. E tanulmany megjelenése
6ta a pozitiv pszichologia iranyzata gyors fejlédést mutatott, és vilagszerte nagy nép-
szerliségre tett szert. A hazai pozitiv pszichologia témaju kutatdsokat els6ként Olah
Attila szerkesztésében a Magyar Pszichologiai Szemle 2012-ben megjelent kiilonszama
mutatta be. Olah e kotet bevezetd cikkében a pozitiv pszicholégia elsé 10 évének leg-
fontosabb eredményeirdl (pl. az erosségek leltaranak kidolgozasa, a pozitiv érzelmek
elméletének megalkotasa, a mentdlis egészség tlinettananak és kétdimenziés modell-
jének kimunkalasa, az élményfokozo stratégiak azonositasa) és hidnyossagair6l irt.
Legerdsebb kritikai észrevételként egy atfogé elmélet hidnyat fogalmazta meg, hang-
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sulyozva, hogy a pozitiv pszichol6gia irodalma gyakran hasznal metaforikus fogalma-
kat (pl. viragzas),, ugyanakkor figyelmen kiviil hagyja a tudomanyos konstruktumokkal
kapcsolatban elvart preciz definidltsag kritériumat. Olah e bevezetd tanulmény zardsa-
ként megfogalmazta azt a célkittizést, hogy ,,a pozitiv pszicholégia a jelenlegi szénaka-
zal allapotabdl, egy olyan osszeszedett allapotba keriiljon, amelyben megszuletik egy,
a pszicholégiatudomdny klasszikus irdnyzataival is ringbe szdllni képes, gazdag em-
pirikus eredményeket integral6 pozitiv pszicholégiai teéria” (2012, 10). Jelen kotet,
amely Olah Attila 70. sziiletésnapjanak tiszteletére irédott, szintén ehhez az altalanos
célkittizéshez kivan hozzajarulni.

A kotet bevezet6 tanulmdnya kisérletet tesz arra, hogy roviden attekintse a pozitiv
pszicholégiahoz k6t6dd, a fentiekben emlitett killonszaim megjelenése 6ta sziletett
legfontosabb eredményeket, és 1ijabb kritikai észrevételeket fogalmaz meg, amelyek
az iranyzat jovojének alakulasat befolyasolhatjak. Azt gondoljuk, hogy ezen a tertile-
ten tovabbra is kihivas a szertedgaz6 empirikus eredmények egységes elméletté integ-
ralasa, és ugyanilyen fontos szempont ennek a tudasnak az eredményes gyakorlatta
formaldsa is.

EGYSEGESITO JOLLETMODELLEK

A jolléttel kapcsolatban a pozitiv pszicholégia hagyomdnyosan azt hangsulyozta, hogy
a jollétnek szamos jol elkulontilé aspektusa kulonboztethetd meg, tgymint (1) szub-
jektiv jollét (a pozitiv érzelmi allapotok gyakori jelenléte és a negativ érzelmek relativ
hidnya, valamint egy élettel val6 altalanos elégedettségérzet, Diener, 1984), (2) pszi-
cholégiai jollét (6nelfogadas, személyes novekedés, életcélok jelenléte, masokkal valé
pozitiv kapcsolatok, kornyezet feletti uralom, autonémia, Ryff, 1989), (3) szocidlis jol-
1ét (szocidlis elfogadas, szocialis kiteljesedés, szocialis integracio, szocialis koherencia,
szocialis hozzdjarulas, Keyes, 1998) és (4) spiritualis jollét (az élet olyan alapvetd kér-
déseihez val6 pozitiv viszonyulds, mint a haland6sdg problémdja, az élet értelmének
és céljanak kérdése, illetve a magasabb rendt erok 1étezésének kérdéskore, Compton,
Smith, Comis és Qualls, 1996). Ujabban azonban néhany szerzé mégis egy egységesi-
t6 jollétmodell lehetésége mellett érvel (Olah, 2012, Huppert és So, 2013). 2013-ban
Huppert és So a viragzas 1j elméleti modelljét javasoltdk, amelyet a mentalis betegsé-
geket kategorizilé rendszerek (A Mentdlis Zavarok Diagnosztikai és Statisztikai Ké-
zikonyve, DSM; Betegségek Nemzetkozi Osztdlyozasa, ICD-10) figyelembevételével
alakitottak ki. A viragzé személy 10 pozitiv jellemz6jét a major depresszios epizod, a
depressziv epizod €s a generalizalt szorongasos zavar terminolégiajat alapul véve ezek
ellentétparjaként hataroztak meg. A virdgzds diagnozisahoz a modell szerint az alabbi
jellemzok kozul 8 jelenléte sziikséges: pozitiv érzelmek, kompetencia, érzelmi stabili-
tas, elkotelezodés, értelem, optimizmus, pozitiv kapcsolatok, reziliencia, onértékelés
és vitalitas. Olah Attila (2012) egy hasonl6 elméleti keretben, szintén abbdl kiindulva,
hogy bar a killonbo6z6 jollétosszetevok ugyan eltérést mutathatnak, ugyanakkor kozu-
luk az Osszes 1ényeges a mentdlis egészség alakuldsa szempontjabol, a globalis jollét fo-
galmat vezette be azt feltételezve, hogy a jollétnek megallapithaté egy globalis szintje,
amelynek alakuldsdra a jollét egyes dimenzi6iban (érzelmi, pszichologiai, szocidlis és
spiritudlis) lejatsz6dé torténések gyakorolnak hatast.
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A SZEMELYISEG ES A JOLLET KOMPLEX OSSZEFUGGESEI

A pozitiv pszichologiai kutatasok hatdsara, a jollét tertiletén jelentkezd egyéni kiillonb-
ségek magyarazataval kapcsolatban szimos kilonb6z6 pszicholégiai elmélet sziiletett
(ezek kozil a legjelentdsebbek a genetikai vagy személyi prediszpoziciés elméletek,
és a folyamat- vagy tevékenységelméletek, tovabbi modellek bemutatasat lasd Nagy,
2019). Korabban a genetikai vagy személyi prediszpozicios elméletek elsbsorban azt hangsu-
lyoztak, hogy a jollétnek jelentds személyiségbeli és genetikai meghatarozottsaga van.
Az tjabb kutatdsok ezen a tertleten arra vallalkoznak, hogy pontosabban tisztazzak,
melyek azok a folyamatok, amelyek ezekért az Osszefiiggésekért felelések (Ryff, 2014;
Soto, 2015; Nagy és Gyurkovics, 2016). Ezek a kutatasok ravilagitottak arra, hogy a
személyiség és a jollét osszefliggéseivel kapcsolatban nemcsak azt fontos megvizsgalni,
hogy mely személyiségvaltozok 1ényegesek a jollét alakuldsa szempontjabol, hanem
azt is, hogy egy-egy személyiségvonas kozvetlen hatdst gyakorol-e a jollétre, vagy mas
valtozok kozvetitik a hatasat. Tovabbi kihivas tisztazni, hogy a személyiség és a jollét
kozott tapasztalt osszefiiggések mennyiben altalanosithatok a kulonb6z6 kultirakra.
Meg kell tovabba jegyezni, hogy a témaban végzett korabbi kutatasok tobbsége ke-
resztmetszeti elrendezésii volt, ami nem tette lehetévé az oksag iranyaval kapcsolatos
kovetkeztetések levondsiat. Az Gjabb kutatdsok kozott mar szerepelnek longitudinalis
elrendezést kutatasok is (pl. Soto, 2015), amelyek a személyiség és a jollét kolcso-
nos egymasra hatasat valészerusitik. Soto (2015) vizsgalatanak eredményei példaul azt
mutatjdk, hogy azok a résztvevok, akik az els6 mérés alkalmaval extravertaltak, barat-
sagosak és érzelmileg stabilak voltak, novekedést mutattak a szubjektiv jollét tertletén
a masodik mérés idopontjaban. Masrészrol azok, akik eredetileg magasabb jolléttel
voltak jellemezhetok, idovel kovetkezetesen baratsigosabba, lelkiismeretesebbé, ér-
zelmileg stabilabba és extravertaltabbd valtak.

A FLOW PSZICHOGENETIKAI ES NEUROBIOLOGIAI MAGYARAZATAI

A folyamat- vagy tevékenységelméletek abbdl indulnak ki, hogy maguk a kellemes tevé-
kenységek teremtik meg a jollétet (Csikszentmihdlyi, 1975), vagy éppen azt a folyama-
tot hangsulyoztak, ahogyan a célok kovetése hozzajarul a jollétszint emelkedéséhez
(Snyder, 1994; Emmons, 1996). Ujabban néhany kutaté biolégiai (pszichogenetikai
és neurobiologiai) oldalrél kozeliti meg a flow fogalmat. Az dramlatélmény atélésével
kapcsolatos genetikai osszefiggésekre Mosing és munkatarsai (2012) vizsgalata hivta
fel a figyelmet, melyben 444 svéd ikerpar vett részt. Az eredmények szerint a flow at-
élésére mutatkozé hajlam mérsékelten 6rokletes vonasnak tekinthetd. Késébb Gyur-
kovics és munkatdrsainak (2016) kutatasa arra mutatott ra, hogy a flow atélésére valo
hajlam a D2 dopaminreceptort k6dolé gén egyik polimorfizmusihoz k6tédik, mely a
striatralis D2 receptor mtikodésére van hatassal. A neurobiolégiai kutatasok egyrészt
abbdl indultak ki, hogy az aramlatélmény lényeges komponense az élményt kisérd
optimalis fiziologiai aktivaltsdg, masrészt az aramlatélmény alatt megfigyelhet6 kérgi
aktivitasszint-csokkenést hangsulyoztak. Peifer (2012) a flow és a kortizolszint Ossze-
fuiggését elemzo vizsgalataban azt talalta, hogy egy bizonyos pontig kapcsolat all fenn
a kortizolszint és az aramlatélmény megjelenési valoszintisége kozott, am egy bizonyos
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optimalis ponton tul a kapcsolat negativba fordul at. Ugyanez a kutatécsoport egy ké-
sobbi kutatasaban (Peifer, Schulz, Schachinger, Baumann és Antoni, 2014) hasonlo,
forditott U alaki Osszefiiggést talalt a flow atélésének valdsziniisége és a szimpatikus
aktivacié mutatdja (alacsony frekvencidji szivritmus-variabilitas) kozott. Ezek az ered-
mények azt sugalljak, hogy az aramlatélmény megjelenése mérsékelt HPA-tengely-akti-
vacio és mérsékelt szimpatikus aktivacié mellett a legval6sziniibb, vagyis egy ,optimalis
stressz-szint” esetén. A flow biol6giai magyarazataval kapcsolatban a masik kiindul6-
pontot a Dietrich altal 2004-ben megfogalmazott Gn. tranziens hipofrontalitas hipotézis
képezi. Eszerint az aramlatélmény soran a prefrontalis kéreg aktivitasa atmenetileg
csokkenést mutat, ami azzal a kévetkezménnyel jar, hogy a magasan begyakorolt kész-
ségek a prefrontdlis régiohoz kot6do explicit informaciofeldolgozé rendszerek bele-
sz6lasa nélkil képesek érvényre jutni a viselkedésben. A hipotézis szerint a frontalis
sleszabalyozodas” egyediil a figyelmi miikodéseket nem érinti a homloklebenyi funk-
ciok kozul. Lényegében arrdl van sz6, hogy az aramlatélmény soran a prefrontalis le-
beny aktivacidjanak atmeneti csokkenése az éppen végzett feladat szempontjabol irre-
levans folyamatok leszabdlyoz6ddsihoz vezet. Ez a zavaré tényezok kiiktatdsat jelenti,
mikozben fokuszalt figyelem forditodik az aktudlis cselekvésre (Peifer, 2012). Az Olah
Attila altal vezetett kutatocsoport (Soltész, Magyarodi, Mézes, Nagy és Olah, 2012;
Olah és Nagy, 2014) szamitégépes jaték alkalmazasaval indukalt flow esetén EEG-mé-
résekkel erdsitette meg a tranziens hipofrontalitas hipotézisét. Ulrich és munkatarsai
(2014) pedig MRI-vizsgalat alkalmazasaval mutattak ra arra, hogy az aramlatélmény
alatti atmeneti frontalis leszabdlyoz6das specifikusan a medialis prefrontdlis kéreghez
kotodik, vagyis éppen ahhoz a tertlethez, amelyhez olyan szelffel kapcsolatos folya-
matok kotédnek, mint az éntudatossag vagy a szelfinvolvalt érzelmek. S6t, a flow-hoz
kapcsolodo legujabb kutatdsok ramutattak arra, hogy tarsas helyzetekben a leginten-
zivebb a flow-élmény, vagyis akkor, amikor a személy interakciés helyzetben fékuszal a
kihivast jelent6 tevékenységre (Magyarddi és Olah, 2017).

EGESZSEGES POZITIV ERZELMEK ES OPTIMALIS ERZELMI EGYENSULY

A porzitiv pszichologia elméleti hatterének megalapozasa szempontjabol kiemelt jelen-
téségliek azok az érzelmekkel kapcsolatos tudomanyos kutatasok, amelyek felhivtak
a figyelmet a pozitiv érzelmek lelki egészségben betoltott 1ényeges szerepére. Fred-
rickson (1998, 2001) kutatdsai ramutattak arra, hogy a pozitiv érzelmekhez ugyanugy
tarsithat6k evoliiciés el6nyok, mint a negativ érzelmekhez. Illetve, hogy a pozitiv érzel-
mek nem pusztdn jelz6i, hanem aktiv épit6i is a személyes er6forrasoknak, és ezen ke-
resztiil a testi-lelki jollét megalapozoinak tekinthetdk. Fredrickson és munkacsoport-
ja a pozitiv érzelmek koziil a szeretetet tanulmanyozta a legbehatébban. A 2013-ban
megjelent Love 2.0 cimt konyvében Fredrickson azt allitja, hogy a szeretet egészséget
teremt, illetve hogy mindenki képes olyan potencidl kifejlesztésére 6nmagaban, amely-
Fredrickson szerint a szeretet 1ényegében a pozitivitasrezonancia mikropillanata, vagyis
egy apro6 pillanat, amikor tokéletes szinkronitds alakul ki két, egymads jollétével tor6do
ember biokémidja és viselkedése kozott. Fredrickson (2013) kutatdsai ramutattak arra,
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hogy a vagalis ténus és a pozitivitasrezonancia kozott 1ényeges osszefiiggések fedezhe-
t6k fel. A kutatasok egyrészt igazoltdk, hogy a vagalis ténus' alapjan elérejelezhetd az
emberek napi szeretetélménye, mdsrészt ramutattak arra, hogy amennyiben a részt-
vevéket (pl. loving-kindness meditacioval’) megtanitjuk arra, hogy tobbszor éljenek at
szeretetet, akkor ez emelni fogja a vagalis tonusukat, ami pedig egyértelmli mutatéja
a jobb testi-lelki egészségi allapotnak.

Az tjabb kutatasok azonban a tilzo pozitivitas jelenségére is figyelmet forditanak,
és azt hangsulyozzdk, hogy a pozitiv érzelmek 4télése nem tekintheté mindig kiva-
natos, alkalmazkodast szolgdlo jellemzéként. Gruber és Purcell (2015) példdul hat
szempontot javasolnak, amelyek mentén a pozitiv érzelmekkel kapcsolatos problémas
reakciok leirhatok: (1) ha a pozitiv érzelmi valasz eltilzéan intenziv; (2) ha nem illesz-
kedik a helyzethez, amelyben jelentkezik; (3) ha egy tilsigosan szelffékusza pozitiv
érzelem (pl. buszkeség) neheziti, hogy a személy kapcsolédjon masokhoz; (4) ha a
személy nem képes kontrollalni a pozitiv érzéseit; (5) ha a pozitiv és a negativ érzések
kozotti valtas varatlan €s tal intenziv; (6) ha a személy tal nagy jelentdséget tulajdonit
annak, hogy ktuizdjon a boldogsagaért. Ebbol kovetkezik, hogy a pozitiv pszichologiai
intervenciok célja nem altalanossagban a pozitiv érzelmek elémozditasa, hanem az
egészséges pozitiv érzelmek promdocidja és az optimalis érzelmi egyensuly bedllitasa.

A POZITIV PSZICHOLOGIA ALKALMAZASI LEHETOSEGEI:
POZITIV INTERVENCIOK

A hétkoznapi emberek és a pszicholégusok koziil is sokan szkeptikusak azzal kapcso-
latban, hogy a jollét szintje tartésan javithat6. Idesorolhatok példaul a genetikailag
meghatarozott boldogsagalapszintet feltételezd elképzelések (Diener, Suh, Lucas és
Smith, 1999) vagy a jollét orokletességére iranyul6 iker-, illetve adoptacidkutatasok
eredményei (pl. Lykken és Tellegen, 1996; Tellegen és mtsai, 1988). Ezek az elméleti
feltételezések és kutatasi adatok lényegében azt sugalljak, hogy bar a jéllétszint atme-
netileg valtozhat, a személyek végiil visszatérnek a rdjuk jellemzd, genetikailag meg-
hatarozott boldogsagalapszintre. Szintén kétségeket tamaszthatnak a jollét tartés no-
velésével kapcsolatban azok a kutatasok, amelyek a boldogsagszintet nagymértékben
meghatirozé személyiségvonasok (neuroticizmus és extroverzid) hosszu tava stabilita-
sat igazoltak (Costa és McCrae, 1988). A pozitiv pszicholégusok koziil azonban sokan
(pl. Lyubomirsky, 2008) amellett érvelnek, hogy a pozitiv élmények tudatos szabalyo-
zasan keresztil lehetséges a jollét tartos novelése. A tovabbiakban roviden attekintjuk
a pozitiv pszicholégiai intervenciok hatékonysagaval kapcsolatban rendelkezésre allo
kutatasi eredményeket, és hangsilyozzuk az ezekkel kapcsolatban felmerul6 kritikai
szempontokat, végul itmutatasokat fogalmazunk meg a jovébeli kutatasok szamara.
Sin és Lyubomirsky (2009) meghatarozasa szerint pozitiv pszichologiai intervenciok

alatt olyan 6nsegito gyakorlatokat, csoportos tréningeket és egyéni terapiakat értiink

' A nervus vaguson, a szivhez futé paraszimpatikus idegrostokon érkezé idegi aktivitds foka,

a paraszimpatikus kistilések id6egység alatti értéke.
A loving-kindness meditdcio egy buddhista eredetd meditacio, amely az elfogadas, a szeretet
és a gyengédség érzéseire fokuszal (Salzberg, 2011).
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(pl. Jollét Terapia — Well-Being Therapy [WBT], Fava és Ruini, 2003; Pozitiv Pszichote-
rapia, Seligman, Rashid és Parks, 2006), amelyek els6sorban a pozitiv érzelmek, kog-
niciok és viselkedések elémozditdasat célozzak meg, nem pedig egy tunet, probléma
vagy betegség megszintetésére iranyulnak. Tovabbi kritérium, hogy ezeket az inter-
venciokat a pozitiv pszicholégia elméleti hagyomanyahoz kapcsolédéan dolgoztak ki.
Napjainkig a pozitiv pszicholégia kutatasi eredményeit nagyrészt onsegité konyvek
foglaljak Ossze, és az érdekl6dd személyek f6ként 6ndlléan gyakoroljak az irdnyzat altal
javasolt pozitiv aktivitdsokat. A terdapia keretében torténé alkalmazas egyelére kevésbé
elterjedt, mint az 6nsegito jelleggel torténd gyakorlas vagy az intervenciés programok.
Duckworth, Steen és Seligman (2005) kvalitativ elemzése alapjan a szakirodalomban
100 folotti a javasolt pozitiv aktivitdsok szama. Ezek koziil azonban csupian néhdny
stratégiara vonatkozolag rendelkeziink szigoru empirikus elemzésen alapulé hatas-
vizsgalattal. Ilyen példaul a hdrom dldds gyakorlat’ (pl. Emmons és McCullough, 2003;
Lyubomirsky, Sheldon és Schkade, 2005; Seligman, Steen, Park és Peterson, 2005) a
személyes erdsségek hasznalata® (pl. Seligman, Steen, Park és Peterson, 2005) a savoring’
(az élet élvezete, pl. Jose, Lim és Bryant, 2012; Seligman, Rashid és Parks, 2006) vagy
az aktiv-konstruktiv vilaszadds’ (pl. Seligman, Rashid és Parks, 2006; Gable, Reis, Im-
pett és Asher, 2004).

A pozitiv pszicholégiai intervenciok fejlesztése, kutatasa és alkalmazasa napjainkig
még gyerekcipSben jard, kidolgozas alatt all6 tertlet. A vizsgalt intervenciék nagy ré-
sze olyan 6nsegité gyakorlat vagy csoportos tréning, ahol a beavatkozds idétartama
tipikusan 1 nap és két hét kozotti, és eddig kevés kutatds tesztelte a pozitiv pszicholo-
giai intervenciok hosszabb tava eredményességét, vagyis azt a kérdést, hogy a program
soran megszerzett eréforrasok tartésan megmaradnak-e. Raadasul a hosszu tavi ered-
ményességgel kapcsolatban gyakran ellentmondasos eredmények sziilettek. Példaul,
Seligman és munkatdrsai (2005) kutatdsa ramutatott arra, hogy a koszonolatogatas
ugyan az intervencio6 utan kozvetlenil noveli a boldogsagszintet, de ez a hatas 3 honap
mulva elmulik. Vagy a harom aldas gyakorlattal kapcsolatban Gander, Proyer, Ruch és
Wyss (2013) azt taldltak, hogy a gyakorlat a depressziv tinetekre csak akkor hat, ha
a résztvevok 1 hétig gyakoroljak a moédszert, a két hétig gyakorloknal ez a hatds mar
nem mutatkozik meg. S6t, Sin, Della Porta és Lyubomirsky (2011) szerint a halalevél
irdsa még csokkentheti is a program el6tti jollétszintet a mérsékelten vagy kozepesen
depresszios személyeknél.
®  Tipikus instrukci6: Egy héten it lefekvés el6tt szanj 10 percet arra, hogy dtgondold és leird,
hogy milyen 3 j6 dolog tortént veled aznap.

Fedezzék fel és hasznaljak 4j médokon a személyes erdsségeiket.

Az alabbi savoringstratégiak alkalmazdsa a mindennapokban: az 6romteli élmények meg-
osztasa masokkal, emlékek épitése, ongratulacio, dsszehasonlitds, szenzoros-perceptualis
élesités, abszorpcio, viselkedéses kifejezés, idoi tudatossag, a hdla atélése, az tinneprontd
stratégidk kiiktatasa.

Az 6n feladata a kovetkez6 hétre: gondosan figyeljen, amikor valaki arrél szamol be, hogy
valami j6 dolog tortént vele. Igyekezzen aktiv és konstruktiv valaszt adni! Kérje meg az ille-
t6t, hogy mesélje el az eseményt, minél hosszabban mesél, annal jobb. Szdanjon sok id6t a
valaszra reagaldsra.

Témahoz kapcsol6dé magyar nyelvii szakirodalom a tovabbi tajékoz6das érdekében: Nagy,
2019.
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A porzitiv pszicholdgiai intervencidk altaldnos hatékonysagat vizsgdlo elso, 51 ta-
nulmdnyra épiil6 metaelemzés eredménye szerint a pozitiv pszicholégiai intervenci-
6k hatékonyak a jollétnovelésében és a depressziv tiinetek enyhitésében is, és ezek a
hatasok kozepes mértékiiek (r= 0,29 a jollét, illetve r= —0,31 a depresszié esetében)
(Sin és Lyubomirsky, 2009). Egy Gjabb kutatas (Bolier és mtsai, 2013) szigorubb be-
valasztasi kritériumokat alkalmazott, és kizar6élagosan csak azoknak a randomizalt,
kontrollalt kisérleteknek a metaelemzését végezte el, amelyek kozvetlenil kotodnek
a pozitiv pszicholégia iranyzatihoz.® Osszesen 40 tanulmanyt vontak be, és az elem-
z€s 6139 résztvevo adataira épult. A pozitiv pszichologiai intervenciok hatasossagat a
szubjektiv jollét, a pszichologiai jollét és a depresszié vonatkozasaban vizsgaltak. Az
eredmények az intervenciok alacsony-kozepes mértékti hatékonysagat erositették meg
(r= 0,34 a szubjektiv jollét, r= 0,20 a pszichologiai jollét és r=—0,23 a depresszié ese-
tében). Ez a metaelemzés abban is killonbozott az el6z6t61, hogy mar nemcsak a koz-
vetlenul az intervencié végén mért értékeket vette figyelembe, hanem a 3-6 hénapos
utdnkovetésre vonatkozé eredményeket is. Ezek az adatok még mindig szignifikdns,
de mar alacsonyabb mértékt hatékonysagot jeleztek. A témaban végzett frissebb me-
taelemzések (Weiss, Westerhof és Bohlmeijer, 2016) a fentiekkel egybehangzéan ala-
tamasztottak, hogy a pozitiv pszicholégiai intervenciok klinikai és nem klinikai mintan
egyarant hatékonyan novelik a jollét szintjét, és a hatdsméretek az alacsonyt6l a mér-
sékeltig terjednek. Legujabban a kutatdsok fokuszaba a pozitiv pszicholégiai inter-
venciok hatékonysagat befolydsol6 tényezok feltarasa kertlt, ezek kozul is a személy-
aktivitas-illeszkedés kérdéskor kapja a legtobb figyelmet. Szamos kutatas vizsgalta, hogy
vajon a személyiségjellemzék meghatarozok-e abbodl a szempontbél, hogy kinél melyik
pozitiv pszichologiai intervenci6 lesz a legeredményesebb (pl. Lyubomirsky, King és
Diener, 2005; Schuller, 2012). Ezek a kutatdsok tipikusan egy vagy két intervenciés
stratégia elemzésére vallalkoztak, és egy bizonyos személyiségvonds Osszefliggésében
elemezték az adott intervencié eredményességét. Schuller (2012) kutatasai példaul
igazoltak, hogy az introvertalt és extrovertalt személyek eltér6 médon profitdlnak a
vizsgalt specifikus pozitiv intervenciokbél. Az elemzések azt mutattdk, hogy az extro-
vertalt személyek tobbet profitaltak a koszonolatogatas €s a savoringgyakorlatokbol, az
introvertaltak pedig az aktiv-konstruktiv vdlaszadds, a személyes erdsségek és a harom
aldas gyakorlatok esetén mutattak jelentosebb javulast. Tovabba az eredmények azt is
jelezték, hogy a személyesen torténo halanyilvanitas az extrovertaltak esetében ered-
ményesebbnek bizonyult, mint az introvertaltaknal (ndluk ugyanilyen eredményes
volt, ha telefonon vagy e-mail titjan mondtak koszonetet). Ujabban, Proyer, Wellen-
zohn, Gardner és Ruch (2015) egy harom és fél évig tarté utankovetéses vizsgalatban
igazoltak, hogy a személy-aktivitds illeszkedés a jollétszint és a depresszié szintjének
alakuldsa szempontjabdl is meghatarozé. Konkrétan, a jollétszint alakuldsa szempont-
jabol lényegesnek talaltak, hogy (1) a személy folytatja-e a gyakorlast az intervencio
befejezése utan; (2) mekkora er6feszitést tesz annak érdekében, hogy pontosan be-
tartsa az alkalmazott intervencié instrukciéjat; (3) a személy mennyire szimpatizal a
gyakorlattal (preferencia); és milyen a gyakorldsra adott (4) korai reaktivitds. A dep-
resszi6 szempontjabol ugyanakkor csupan (1) a gyakorlas folytatasa és a (2) korai re-

®  Példdul a testmozgdshoz vagy a mindfulnesshez kapcsol6doé kutatasokat kihagytak.
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aktivitds bizonyult meghatdarozé tényezének. Az adatok felvetik annak a lehet&ségét,
hogy a programra adott korai pozitiv érzelmi reaktivitds az egyik markere lehet annak,
hogy a személy hosszabb tdvon is gyakorolni fogja-e a tanult intervenci6t. Az azonban
egyelére nem tisztdzott, hogy ez a korai érzelmi reaktivitds a személy-aktivitas jobb
illeszkedésének jelzoje, vagy egy vondsszert egyéni kiulonbség, amely egyarant meg-
mutatkozik a kiilonféle pozitiv pszichologiai intervenciékban. Ezt a kérdést majd a
jovobeli kutatasoknak kell tesztelnitik.

DISZKUSSZIO

A jelen tanulmany bemutatott néhany djabb kutatasi eredményt a pozitiv pszichol6-
gia elméleti hagyomanyaihoz és alkalmazasi lehetdségeihez kapcsolddéan. Az elméleti
fejezet a jollét megkozelitéseihez, mérési médszereihez, killonb6z6 magyardzé mo-
delljeihez és a pozitiv érzelmek kutatasahoz kapcsolodoan kisérelte meg osszefoglalni
az Ujabb kutatasok iranyvonalait (pl. az egységesito jollétmodellek; a személyiség és a
jollét komplex Osszefiiggései; a flow pszichogenetikai és neurobiol6giai magyardzatai;
egészséges pozitlv érzelmek és optimalis érzelmi egyensuly). Az alkalmazashoz kapcso-
16d6an pedig a pozitiv pszicholégiai intervenciok hatékonysigahoz kapcsol6dé kuta-
tasi eredményeket tekintettiik at, és kritikai észrevételeket fogalmaztunk meg.

Hangsulyoztuk, hogy annak ellenére, hogy a pozitiv pszicholégia jov6je szempont-
jabol az iranyzat altal javasolt intervenciok hossza tavi hatasossaga a kritikus kérdés,
igazan hosszu tava kovetésbol szairmazé eredmények egyelore még nem allnak ren-
delkezésre, ezért a jovoben fontos lesz majd hosszabb id6periédusokra vonatkozélag
is tesztelni ezeknek a médszereknek az eredményességét. A hatasvizsgalatokkal kap-
csolatban korlatként emlitendd az is, hogy az eddigi kutatasok tipikusan két vonatko-
zasban, a jollétszint és a depresszi6 alakuldsa szempontjabdl vizsgaltak az intervenciok
hatékonysagat. Feltehet6 azonban, hogy tovabbi elényok is szarmazhatnak ezekbol
az intervenciokbol, tgymint az 6nértékelés novekedése, a jovedelem vagy a munka-
helyi eredményesség fokozodasa, vagy éppen a jobb egészségi allapot az immunfunk-
ciok erosodésén keresztul. Tovabba, a jovoben erofeszitéseket célszerti tenni annak
érdekében, hogy pontosabban megértsiik a pozitiv intervenciok hatékonysaganak
hétterében all6 mechanizmusokat. Egyel6re megvalaszolatlan kérdés az is, hogy a bol-
dogsagfokoz6 gyakorlatok mennyiben altalanosithaték a kiilonbozoé kultarak kozott.
Napjainkig a gyakorlatok hatdsossagat ugyanis nagyrészt Eszak-Amerikaban tesztelték,
és a hatasvizsgalatokban dontden egyetemistak vettek részt, vagy az altalanos popu-
laciobdl onkéntes alapon tortént a mintagytjtés. Az utdbbi eljarassal kapcsolatban
torzit6 hatasként figyelembe kell venni, hogy a pozitiv pszicholégiai programokra 6n-
ként jelentkezdk tipikusan kozéposztalybeli, és enyhén depresszios személyek, oket
foglalkoztatja ugyanis a boldogsag témaja a legintenzivebben. A jovoben ezért fon-
tos lesz erbfeszitéseket tenni azért, hogy minél szélesebb rétegekhez jussanak el ezek
a propagalt pozitiv gyakorlatok. Tovabb4, jéval t6bb randomizilt, kontrollalt kutatas
szuikséges ahhoz, hogy ne csak altalanossagban tudjuk értékelni a pozitiv pszicholégiai
intervenciok hatékonysagat, hanem az egyes gyakorlatok hatasossagara vonatkoz6an
kilon-kilon is végezni tudjunk metaelemzéseket.
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POSITIVE PSYCHOLOGY: FROM THE THEORY TO THE PRACTICE
NAGY, HENRIETT

Positive psychology, — which is a scientific approach aiming to comprehend well-being (Seligman & Csik-
szentmihalyi, 2000) — during the last two decades has become very popular all over the world. In Hungary,
the first introduction of research in positive psychology was in a special edition of the Hungarian Review of
Psychology (Magyar Pszichologiai Szemle), which was edited by Attila Olah in 2012. The present study
makes an attempt to give an insight into some important results, which have been published since the
publication of the above-mentioned special edition (e.g., integrated well-being models; complex connections
between personality and well-being; the psychogenetic and neurobiological basis of the flow; healthy positive
emotions; optimal affective balance), and provides some critical comments regarding the future of the app-
roach, primarily concentrating on the effectiveness of positive psychology interventions.

Keywords: positive psychology, well-being, positive emotions, positive psychology interventions

A cikk a Creative Commons Attribution 4.0 International License (https://creativecommons.
org/licenses/by/4.0) feltételei szerint publikalt Open Access kdzlemény, melynek szellemében
a cikk barmilyen médiumban szabadon felhasznalhat6, megoszthat6 és tjrakozolhetd, feltéve,
hogy az eredeti szerz6 és a kozlés helye, illetve a CC License linkje és az esetlegesen végrehajtott
modositasok feltintetésre kertilnek. (SID_1)



